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482/431 - METFORMINA, UNA CAUSA DE ACIDOSIS LACTICA
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Resumen

Descripcion del caso: Paciente de 80 afos de edad, con antecedentes médicos de hipertension
arterial, diabetes mellitus tipo II, dislipemia e hipotiroidismo. Intervenida de fractura subtrocanterea
en fémur izquierdo. En tratamiento con omeprazol, atorvastatina, sitagliptina,
olmesartan/hidroclorotiazida, bisoprolol y metformina. Acude por vomitos y dolor abdominal difuso
de 72 horas de evolucion. Niega irradiacion del dolor. Niega alteraciones deposicionales. Niega
clinica miccional. Afebril. Niega ingesta de sélidos o liquidos desde entonces salvo ingesta de
medicacion habitual. Niega consumo de téxicos o alimentos en mal estado.

Exploracion y pruebas complementarias: Exploracion fisica: consciente, estuporosa. Palidez
cuténea con deshidratacion de piel y mucosas. Presion arterial 110/60 mmHg. Saturacion de oxigeno
basal 97%. Temperatura 37 °C. Taquipnea de 40 respiraciones por minuto y taquicardia de 114
latidos por minuto. Auscultacion cardiaca: ritmico, no ausculto soplos. Auscultacion pulmonar:
normoventilacion pulmonar. Abdomen: blando, depresible, doloroso a la palpacién difusa, no signos
de irritacion peritoneal. Blumberg y Murphy negativos. Peristaltismo conservado. Pufiopercusion
renal bilateral negativa. Extremidades inferiores: No edemas ni signos de TVP. Pruebas
complementarias: radiografia de térax: sin alteraciones pleuroparenquimatosas agudas. Radiografia
abdomen: luminograma inespecifico. Analitica sanguinea: acidosis lactica (pH 6,76, CO3H 2,7
mmol/L, pC02 20 mmHg, lactato 14,3 mmol/L) e insuficiencia renal aguda (creatinina 7,53 mg/dL,
urea 1,94 g/L, potasio de 7,5 mEq/L). ECG: taquicardia sinusal a 110 latidos por minuto con ondas T
picudas de V3-V6.

Orientacion diagnostica: Acidosis lactica por metformina.

Diagnostico diferencial: Enfermedad pulmonar o cardiaca, anemia, isquemia, déficit de tiamina,
masa tumoral, ejercicio extremo, intoxicaciéon por etanol, farmacos como la adrenalina o la
metformina.

Comentario final: Se ingresa en una unidad de cuidados intensivos donde se realiza en dos
ocasiones dialisis urgente con mejoria de la acidosis lactica y con recuperacion parcial de la funcién
renal manteniendo buena diuresis. La metformina es un antidiabético oral ampliamente utilizado. La
acidosis lactica en pacientes en tratamiento con metformina es una complicacién muy rara con una
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elevada tasa de mortalidad. Dicha complicacion suele estar asociada con comorbilidades o en
situaciones que generen acidosis como en insuficiencia renal, deshidratacion, sepsis... En este caso
estaba causada por la insuficiencia renal aguda y la deshidratacion a causa de los vomitos.

Bibliografia

1. Alcézar Arroyo R, Albalate Ramon M, De Sequera Ortiz P. Trastornos del Metabolismo &cido-
base. En: Lorenzo V, Lopez Gdmez JM (eds). Nefrologia al Dia. Disponible en:
http://www.nefrologiaaldia.org/es-articulo-trastornoa-ac-base-new-208

2. De la Maza Pereg L, Garcia Hierro VM, Alvarez Bafios P, Pi Barrio ], Castillo Lopez L, Ruiz
Pérez E. Acidosis lactica por metformina. Endocrinol Nutr. 2007;54:325-7.

Palabras clave: Metformina. Diabetes mellitus. Acidosis lactica.

1138-3593 / © 2020 Sociedad Espanola de Médicos de Atencidon Primaria (SEMERGEN). Publicado
por Elsevier Espaiia, S.L.U. Todos los derechos reservados.



